別記様式(第3条関係)

毒物劇物取扱責任者氏名等変更届

年　　月　　日　　

　　　（提出先）
　　川越市保健所長　様

届出者　住所　　　　　　　　　　　　　

氏名　　　　　　　　　　　　　

　次のとおり毒物劇物取扱責任者の住所又は氏名の変更があったので、川越市毒物及び劇物取締法施行細則第3条の規定により届け出ます。

	業務の種類
	　

	登録番号及び登録年月日
	　

	営業所の所在地及び名称
	　

	変更事項
	住所
	旧住所
	新住所

	
	
	　
	　

	
	氏名
	旧氏名
	新氏名

	
	
	　
	　

	変更年月日
	年　　　　　月　　　　　日

	備考
	　


(注)　住民票、戸籍謄本、戸籍抄本その他住所又は氏名の変更を確認できる書類を持参すること。

